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はじめに
介護福祉士養成カリキュラムが，2009（平成 21）年に改
定され新たに「介護過程」の科目が必修科目として位置づ
けられた。この「介護過程」は，介護福祉士教育の知識・
技術・価値観を総合的に活用する科目であり，介護福祉
の手段のみならず 2 ），介護福祉士の専門性を裏付けるもの
と位置づけられている。つまり，専門職としての介護福
祉士の核となる部分を養成し，総合的な実践力を構築す
る授業科目である。以下，本論文で，カギ括弧を付けて
「介護過程」と表記する場合は授業科目名を，カギ括弧を
付けずに介護過程と表記する場合は介護実践の過程（プロ
セス）を意味することとする。
このような介護福祉士の専門的な実践力を養成する授
業科目は，「介護過程」の必修化以前から各養成校が独自
に「介護概論」「実習指導」等で教授してきた経緯がある。
この蓄積をふまえて実施されている「介護過程」であるが，
その目的・内容・方法に関しては様々な問題点が存在し
ていると筆者は考えている。第１に「介護過程」と介護実
習・他の授業科目との乖離していること。第２に「介護過
程」の教育内容が未確立であり「介護過程」において教授さ
れるべき介護過程の構成要素やその展開についての合意
が介護福祉教育全体で得られておらず新カリキュラムに
おいても新教科書「介護過程」3）4）5）6）において実情は変わら
ず，その過程は今日に至るまで十分理論化されていない。
第３に「介護過程」の教育方法の未成熟・未普及であり，
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「介護過程」の教育方法については，理論と実践をつなぐ
ための様々な工夫がなされているが，このような実践的
研究の成果は，それぞれの研究者所属校において独自に
行われているだけであり，その研究成果が共有され，介
護福祉教育全体の改善に結びついていない状況があるこ
と。第４として「介護過程」は様々な授業科目，介護実習
での学びと関連づけられるべきであり「介護過程」の指導
者だけではなく，他の授業科目の担当者及び実習指導者
も含めて「介護過程」の目標・内容・方法に関する理解を
共有することが求められる。しかし，そうした状況を構
築することが困難な状況がある。
以上のような問題を克服しなければ，今回のカリキュ
ラム改訂を契機にした介護福祉士教育の充実は得られな
い。そこで，本研究では，介護福祉士養成カリキュラム
の中から，「介護過程」という授業科目を取り上げて研究
することとした。
Ⅰ．研究の目的
これまでの「介護過程」をめぐる研究の中からどのよう
に介護過程の展開の構成要素が論じられてきたのかを明
らかにするのが第１の研究目的である。第２に，アセス
メントの位置づけとその内容を明らかにすることである。
「介護過程」の教育で最も重要なのはアセスメントである
が，「介護過程」におけるアセスメントの定義は曖昧なま
まである。
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本研究は，「介護過程」の教育内容である展開過程の構成要素及び，その要素の一つであるアセスメントの
概念や構造について先行研究をもとに文献研究を行った。
その結果，以下の４点が明らかとなった。1．「介護過程」の 2009（平成 21）年新カリキュラム導入を機に介
護過程の研究が大きく増大した。2．介護過程における矢部１）の指摘した先行研究から介護過程には「看護過
程からスライドしたもの」「社会福祉援助技術からの介護福祉へ応用したもの」「介護保険制度のケアマネジ
メントに介護過程を組み入れたもの」の３つの流れがあることを追検証し妥当である。3．介護過程の構成要
素が，４～７要素まで多岐に渡っており，今日は４要素～５要素が主流になっていることが明らかになった。
４．アセスメントの重要性は共有されているが，どこまでをアセスメントとするのか合意されていない。
（キーワード）介護過程，介護過程の構成要素，アセスメント
このような背景において，介護実践過程の展開を方向
づける構成要素を明確にして理論化することが，介護福
祉士教育における「介護過程」の現状を浮き彫りにすると
同時に，介護過程の理論化を進め，「介護過程」教育の改
善につながると考える。
Ⅱ．研究方法
１．研究方法：「介護過程」に関する文献研究。
２．研究対象：「CiNii Articles 国立情報学研究所 学術情
報ナビゲータ」で「介護過程」を検索語として検索し，最
初の文献として確認できた 1994 年から，本研究に着手
した 2011 年までに確認できた 136 件の文献を研究対象
とした。さらに，2009（平成 21）年の新カリキュラムに
準拠して発刊された主な「介護過程」の教科書４社も加
えた。
Ⅲ．結果
１．介護過程の構成要素に関する先行研究の分類
（１）年次別研究論文数の推移
「介護過程」に関する文献を年次別に図１にまとめた。こ
の図１より，初めて「介護過程」の研究論文が確認できた
のは 1994（平成 6）年の２件であった。2000（平成 12）年よ
り徐々に本数が増加し始めた。また，2006（平成 18）年か
らさらに増加し始め 2009（平成 21）年新カリキュラム開始
の 26 件へとなった。
（２）介護過程の構成要素の類型化
先行研究の内訳を整理すると，実証研究 75 件，文献・
概念研究 14 件，事例研究 47 件であった。さらに，実証
研究の研究対象について分類すると，学校・教育関係 62
件，施設 62 件，在宅 1 件，介護技術講習会 10 件であっ
た。
実証研究と文献研究の 89 件の中から，介護過程の構成
要素について記述があった 49 件を分類した（表１）。
構成要素の数別に分類すると，４要素型，５要素型，
６要素型，７要素型となった（表１）。
①４要素型
４要素型に該当する文献は 20 件で，構成要素は，「ア
セスメント」「介護計画立案」「実施」「評価」が 18 件，
「アセスメント」「課題の明確化」「介護目標」「具体的介
護方法」が１件，「問題の把握」「目標」「実践・実施」「評
価」が１件であった。
②５要素型
５要素型に該当する文献は 22 件で，構成要素は「情報
収集」「アセスメント」「介護計画立案」「実施」「評価」が
９件，「アセスメント」「課題の明確化」「介護計画立案」
「介護の実施」「評価と修正」が７件，その他のものが６件
であった。
③６要素型
6 要素型を基本とした文献は４件であった。「アセスメ
ント」以降の展開は，「実施・実践」「評価」と共通するが，
「アセスメント」に関連する構成要素に着目すると，「情報
収集」「アセスメント」「課題の抽出」が１件，「状況観察」
「アセスメント」「ニーズ・生活課題の把握」が１件，「情
報収集」「アセスメント」「課題の抽出」が１件，「状況把
握」「アセスメント」「課題の抽出」が１件であった。
④７要素型
7 要素型を基本とした文献は 3 件であり，構成要素は
「情報収集」「アセスメント」「課題の明確化」「目標」「具
体策」「実施と結果」「評価・考察」が１件と，「情報収集」
「生活上の課題」「ニーズの把握（アセスメント）」「介護計
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図1　介護過程研究論文数の年次別推移　n=136
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表1　介護過程の構成要素　一覧
介護過程における構成要素とアセスメントの位置づけに関する研究
画立案」「実施」「評価」「課題解決・ニーズの充足」が２
件となっていた。
（３）構成要素における「アセスメント」の位置づけ　　
構成要素の構造からみて，見解が分かれる部分は「アセ
スメント」の部分であった。４要素型の場合は「アセスメ
ント」の概念の中に「情報の収集」「情報の解釈・関連づ
け・統合化」「課題の明確化」を含んだものとしての捉え
たものであった。また，５要素型のものは「情報収集」を
「アセスメント」と別項目とし，「情報収集」は事実状況の
把握や観察など客観的な部分と捉えていた。「事前評価」
という意味合いの「アセスメント」と区別して思考を整理
するものとした考え方で，６要素型においては「情報収
集」「アセスメント」「ニーズ・生活課題の把握（明確化）」
とさらに区別されており，７要素型は「ニーズ・生活課題
の把握（明確化）」「課題の抽出」と課題を導きだす部分を
区別し，さらに「評価」の後「再アセスメント」の項目を区
別していた。
また，言語表現に関して，アセスメントとみなされる
部分について，同じ意味内容を表現している用語表記が
「問題の把握」「ニーズの把握」「課題の抽出」「ニーズの
抽出」「ニーズ・生活課題の把握」「課題の明確化」「状況
把握」「事前評価」「生活課題の設定共有化」など 10 種類
も使われていた。
（４）新カリキュラムに導入前後における構成要素の比較
介護過程の構成要素について，先行研究がどのように
変化したのかを以下の図２にまとめた。これは，新カリ
キュラム導入 2009（平成 21）年を区切りとし，導入前を
1994（平成 6）年～2008（平成 20）年，導入後を 2009（平成
21）年～2011（平成 23）年とし，新カリキュラム導入前と後
で「介護過程」の構成要素の構造区分の変化をあらわした
ものである。
新カリキュラム導入前は５要素型での論文が明らかに
多いが，導入後は，減少していることがわかる。一方，
４要素型の論文については，導入前後の件数に変化はな
いが，論文数の割合として，導入後は 16 件中 10 件と半
数を超えた。
２．「介護過程」の教育内容に関する研究の分析
次に「介護過程」の教育内容として介護実践の展開過程
における構成要素やアセスメントがどのように論じられ
てきたのかを検討した。先行研究のうち科目「介護過程」
におけるアセスメントについて述べているものについて
検討を行った。
「介護過程」におけるアセスメントの位置づけとして，ア
セスメントはどのように定義づけ，どのようなものとし
て教えられてきたかという「アセスメント」の定義に関す
る先行研究は少なかった。黒田（2010）は「アセスメントと
は，環境分野において使用されることが多い用語である
が，福祉分野では利用者が直面している生活課題や状況
の本質や原因，経過，予測を理解するために援助活動に
先立って行われる一連の手続き」7）と述べているが，「一連
の手続き」の内容は曖昧である。
また，新カリキュラム導入時の「介護過程」の教科書で
代表的な 4 社の「アセスメント」の位置づけについての表
記は次のようであった。黒沢・峯尾（2008）は，介護場面
におけるアセスメントを「新たな介護サービスの提供に先
立ち，必要な情報の収集と分析を行って，利用者の解決
すべき課題が何であるかを把握することといえる」5）とし
て「情報の収集と分析」「課題把握」をその要素としてい
る。中央法規出版「介護過程」３）においては，「介護過程に
おけるアセスメントとは，介護職が，施設や在宅で暮ら
す介護の必要な高齢者あるいは障害のある人の生活全体
をさまざまな視点から把握し，得られた情報からどのよ
うな支援を提供するのかを判断し，同時にそれはなぜな
のかを明確にすること」として「情報の収集」「情報の解
釈・関連づけ・統合化」「課題の明確化」をその要素とし
ている。また，ミネルヴァ書房「介護過程」6）では，介護過
程の構成要素を「情報収集」「アセスメント」「介護計画立
案」「実施」「評価」としているが，アセスメントの定義と
しての明確な表現をせず，情報収集との関連で説明して
いる。メヂカルフレンド社 4）では介護過程の構成を「A,ア
セスメントの段階」「B,介護計画立案の段階」「C,実施の段
階」「D,評価の段階」の４つの段階に分け，「A，アセスメ
ントの段階」をさらに２つに分け 1，情報収集，２，ニー
ズの把握及び課題の明確化としている。4 社とも独自性の
ある構成要素で介護過程の展開を位置づけていた。
アセスメントについて最も具体的に論じているのは柊
崎である。柊崎は，アセスメントを「介護の必要度を判断
すること」とし，「生活課題や支援の方向性という『判断』
を導き出す過程である」と規定した。つまり，アセスメン
トの目的には介護の必要度を判断するための生活課題（ニ
ーズ）の判断が位置づかなければならないが，「新カリ教
科書は，ニーズを述べていない」ことを指摘し，それに言
及しているのは「石野による教科書だけである」と述べて
いる 9）。
さらに，柊崎は「判断に至るプロセスをどう思考するか
は介護実践の重要課題である」とし，「判断に至るプロセ
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図2　介護過程の構成要素2009年カリキュラム導入前後の比較　n=49
スのなかに何を入れるか，どんな指標をもつかは，『判
断』の信頼妥当性のエビデンス（根拠・明証性）を示すもの
である」とした 10）。そして，「介護過程」において判断の指
標を示した「アセスメントシート」を開発し，これを活用
した「介護過程」の教育構想を提示した。
Ⅳ．考察
１．介護過程に関する研究の量的増大について
介護過程に関する今日までの先行研究の特徴について
述べると，数量的には 1994（平成 6）年から 1999（平成 11）
年までは確認できたものが 7 件だけであったが，その後
大きく増加した。その一つの理由として 2000（平成 12）年
の介護保険導入が介護福祉士の役割を変えたことが挙げ
られる。合わせて行われた教育カリキュラムの改正は，
介護福祉士の専門性を明確にする方向に向かわせ，大学
における養成教育も行われるようになっている。そのこ
とが，研究論文の増加をもたらしたと考える。
また，新カリキュラム導入前後の 2008（平成 20）年～
2011（平成 21）年の研究件数の増加は，科目の必修化に伴
い，「介護過程」の教育内容を確定するために，介護過程
の理論化に向けた研究が積極的に行われたことを示して
いる。
２．「介護過程」の構成要素をめぐる先行研究の３つの流
れについて
矢部ら（2005）１）は，介護過程の構成要素において，1999
年から 2005 年までの科目「介護概論」の教科書分析を行っ
た。そして，その時点での介護過程の構成要素に関する
研究には３つの流れがあると指摘した。
①看護過程からスライドしたもの
主な構成要素は５つで，「情報収集−アセスメント−介
護計画−実施−評価」という看護過程の構成要素を介護過
程に応用したものであるとしている。
②社会福祉援助技術における個別援助技術の構造及び援
助過程をもとに介護福祉に応用したもの
主な構成要素は３～６で，「インテーク−アセスメント
−ケアワーク−アセスメント−ケアワーク計画立案−ケ
アワークの実施−ケアワークの評価−追跡調査（フォロー
アップ）」とするものや「援助の開始期（インテーク，アセ
スメント，プランニング）−援助の展開期（具体的援助の
実施，モニタリング）−援助の終結期（問題解決過程の評
価）」であるとしている。
これは，社会福祉援助技術の個別の援助過程の展開と
つなげて考えられている。
③介護保険制度におけるケアマネジメントに介護過程を
組み入れたもの
主な構成要素は６で，「インテーク（情報収集）−課題分
析（アセスメント）−介護計画原案作成・ケアカンファレ
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ンス・介護計画の完成−介護計画の実施−モニタリング
−再検討」とされ，介護保険のケアマネジメントとの類似
性を述べ，介護保険制度のケアマネジメントの一部であ
るという位置づけにしているものである。
ここで，矢部らは「他領域の専門性をそのまま流用する
ことは介護の本質や専門性を希薄化することになるであ
ろう」11）と指摘しており，様々な他分野の理論をそのまま
取り込んだ「介護過程」の構成に警鐘をならしている。
この矢部らの研究において介護過程の研究の流れが３
つあるという指摘は納得できる。前述したように，新カ
リキュラム導入前は５要素型での論文が明らかに多かっ
たが，それは看護過程をモデルにした介護過程の研究が，
介護福祉士教育に反映していたと見ることができる。
柊崎（2009）は，自校に「介護過程」を導入する際，1990
～2008 年までの先行研究を検討した。そして介護過程の
方向を決定づけるのは「アセスメント」であるため，「介護
過程」の教育及び実習における介護過程の展開で最も重要
なのはアセスメントであると主張している 12）。
2009 年，新カリキュラムにおいて 150 時間の必修科目
「介護過程」が明記された。これを受けて，介護過程にお
けるアセスメントの重要性を指摘していた柊崎は，新カ
リキュラムに準拠した代表的な教科書を検討し，「介護過
程におけるアセスメントに関する記述には独自性があり，
考え方も一致していない」13）ことを指摘した。
３．介護過程の構成要素の多様性について
これまで，展開過程の構成要素は多種多様であったが，
それは 2009（平成 21）年からの必修科目化による教科書作
成により，その状況は「アセスメント」の部分の捉え方が
様々であるということを明確にしたといえる。また，先
行研究の文献を整理すると介護過程の構成要素は，４要
素から７要素まで多岐にわたっていた。合わせて特徴的
なこととしては，アセスメントの捉え方が様々であり，
論者の担当，資格分野によって考え方が異なり，また，
どこまでをアセスメントと位置づけるのかも分かれてい
た。新カリキュラム導入後，構成要素は４要素型へと集
約されている傾向がみられたが，この４要素型は矢部
（2005）の研究において，5 要素型を中心とした看護過程か
らの流れを汲むものであるが，1970 年代に看護過程が４
要素から 5 要素へと発展 14）していった歴史的背景から考
えると，現在，4 要素型で整理されつつあるが，今後の発
展を視野にいれると再度 5 要素型へ変化することが考え
られるのではないか。
今回の研究においては，介護過程の構成要素の変遷に
おいて，一つひとつの構成要素の意味につて吟味するに
は至っておらず今後の課題としていきたい。
また，ケアマネジメントの手法を土台にした流れは近
年整理され，減少していることがわかった。介護技術講
習会という 2006（平成 18）年度より実施されている介護福
池田　明子・住野　好久
介護過程における構成要素とアセスメントの位置づけに関する研究
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祉士国家試験実技試験免除の講習会テキストにおける５
要素型もある。この現任者向け講習会テキストでは，「ア
セスメント」「課題の明確化」「介護計画の立案」「介護の
実施」「評価と修正」という５要素になっている。これで
は，養成施設卒業者と技術講習会を経て介護福祉士とな
った有資格者との「アセスメント」の捉え方に違いが生じ
ることとなる。この現実とどう折り合っていくのか，今
後の重要な課題である。
また，各校独自の裁量で「介護過程」を教授していた
2008（平成 20）年までは，社会福祉の流れを汲む介護過程
が多く存在していたが，新カリキュラム導入を機に研究
論文は少なくなっている。新カリキュラムの教科書にお
いては，１社のみがその流れを汲んだ構成となっていた。
笠原（2009）15）は，介護過程をソーシャルワークの視点か
らみつめ，アセスメントの定義を比較研究し，アセスメ
ントの定義と日常生活場面におけるアセスメントプロセ
スは共通していることを指摘している。対象者の社会生
活に視野を広げるソーシャルワークの視点は確かに重要
なものである。しかし，近年介護福祉士に求められてい
る医療的観察の視点が考慮される中，「介護過程」では身
体的な視点に主軸をおいたアセスメントと問題解決思考
に時間がさかれている。その際，全人的な視点を見失わ
ないような介護過程を展開できる介護福祉士を養成する
ことが求められるのだが，就業年限２年の場合，学生自
身の成長や成熟度，学習のレディネスをふまえれば「介護
過程」で教えられることは限られてくる。継続的な卒後教
育への連続が必要である。
４．アセスメント概念の多様性について
初学者が「介護過程」において学ぶ「アセスメント」の範
囲を「情報収集−情報の分析（解釈）−関連付け・統合化−
課題の明確化」まで含むものとして学習するのか，「情報
収集」を事前評価という意味のアセスメントと区別して取
り入れるのか，「課題の明確化」をアセスメントと切り離
して別に立ち上げるのかなど，検討してみる必要がある。
その際，「介護過程」「アセスメント」という抽象的な概
念は，どうすれば実際の出来事のなかで活用・応用され，
具体的に介護の対象者に対して実践化されていくことが
できるかが考慮されなければならない。また，今日，学
生のコミュニケーション力が低下し，「情報収集」に関す
るスキルを向上させるという教育課題を重視しなければ
ならない。これらの点をふまえれば，アセスメントに多
くのことを盛り込むよりも，「情報収集」という構成要素
を独立させる方が理解しやすいのではないか。４要素型
が主流となりつつある今日，こうした方向での検討が必
要と考えている。
さらに，アセスメントの「指標」については，今日さら
に研究が進められている。例えば，青柳・佐藤 16）らによ
る介護職員の実践過程での「観察の視点」を具体的に明確
にしていく研究は，介護福祉教育の到達目標を明確にす
る研究とも位置づけられる。これらの研究成果をふまえ
て，「介護過程」において，どのように学生のアセスメン
ト力を向上させていくか，そのための教材・教具をどう
開発していくかが検討されねばならない。
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